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single needle and dual needle operating modes 
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Abstract of DE1 0042324 



The blood dialysis device has a dialysator (1) 
coupled to a feed line (5) at its input and to a 
return line (6) at its output, the feed line having 2 
parallel branches (10,11), each incorporating a 
volumetric pump (12,13), with a connection line 
(18) allowing the output of the dialysator to be 
coupled to one of the volumetric pumps. An 
Independent claim for a disposable unit for a 
blood dialysis device is also included. 
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@ Blutbehandlungseinrichtung und Disposable fur eine Blutbehandlungseinrichtung 

@ Eine Blutbehandlungseinrichtung, insbesondere Dialy- 
sevorrichtung, die sowohl den Einnadel- als auch den 
Zweinadel-Betrieb erlaubt, weist eine Blutbehandlungs- 
einheit, insbesondere Dialysator 1, auf dessen Einlafc mit 
einer Zufuhrleitung 5 und dessen Auslafc mit einer Ruck- 
fun rleitung 6 verbunden ist. Die Zufuhrleitung 5 weist 
zwei parallele Leitungszweige 10, 1 1 auf, wobei in den er- 
sten Leitungszweig eine erste volumentrische Pumpe 12 
und in den zweiten Leitungszweig 1 1 eine zweite volume- 
trische Pumpe 13 geschaltet ist. Zur Herstellung einer 
Flussigkeitsverbindung zwischen dem AuslaS des Dialy- 
sators 1 und einer der beiden Pumpen 13 ist eine Verbin- 
dungsleitung 18 vorgesehen. Fur den Zweinadel-Betrieb 
werden die Zu- und Ruckfuh rleitung mit einer arteriellen 
und venosen Nadel 32, 33 verbunden, wahrend fur den 
Einnaldel-Betrieb Zu- und Ruckfuh rleitung zusammenge- 
fuhrt und mit einer gemeinsamen Nadel 9 verbunden 
werden. Die Verbindungsleitung 18 macht den Einnadel- 
■ Betrieb ohne grdfcere Veranderungen in dem Aufbau der 
Blutbehandlungseinrichtung moglich. 
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Beschreibung 

[0001] Die Erfindung bctrifTt cine Blutbehandlungsein- 
richtung, insbesondere eine Dialysevorrichtung, die iiber 
eine Blutbehandlungseinheit, insbesondere einen Dialysator 5 
verfugt. Dariiber hinaus bezieht sich die Erfindung auf ein 
Disposable fur eine derartige Blutbehandlungseinrichtung. 
[0002] Es sind verschiedene Dialysevcrfahren bekannt. 
Bei dcr Zwcinadel-Dialysc wird Blut iiber cine Nadcl von 
einem Patienten abgezogen und iiber eine andere Nadel dem 10 
Patienten wieder zuriickgefiihrt. Dabei wird das Blut konti- 
nuierlich durch den Dialysator gepumpt. Die Einnadel-Dia- 
lyse erfordert nur eine einzige Nadel, um zyklisch Blut ab- 
zuziehen und wieder zuzufuhren, d. h. die arterielle und ve- 
nose Blutleitung sind mit der selben Nadel verbunden. 15 
[0003] Die Einnadel- und Zweinadel-Dialysevorrichtun- 
gen machen im allgemeinen von okkludierenden Schlauch- 
pumpen Gebrauch. Es sind aber auch Dialysevorrichtungen 
bckannL, bei dencn zum Pumpcn des Bluts volumetrische 
Pumpen eingesetzt werden. 20 
[0004] Die DE39 11 587A1 beschreibt eine Einnadel- 
Dialysevorrichtung, bei der das Blut in einer ersten Phase 
mit einer Nadel iiber einen arteriellen Zweig abgezogen und 
in einer zweiten Phase iiber einen venoscn Zweig mit der 
gleichen Nadcl wieder zuruckgefiihrt wird. Um einen iiber 25 
den Dialysator kontinuierlichen BlutfluB auch bei der Einna- 
del-Dialyse erzielen zu konnen, sind in den arteriellen und 
venosen Zweig Ausgleichskarnmern geschaltet. Die Einna- 
del-Dialyse ist fur den Patienten weniger belastend, aber die 
Steucrung des Blutflusscs iiber die gemcinsame Nadcl ist 30 
mit einem hoheren Aufwand verbunden, als es bei der Zwei- 
nadel-Dialyse der Fall ist, 

[0005] Aus der WO 84/02473 und der WO 98/22165 sind 
Blutbehandlungseinrichtungen bekannt, bei denen verschie- 
dene Koinponentcn, die cine Funktionscinhcit bilden, in ei- 35 
ner Kassette zusammengefaBt sind. Diese Modulbauweise 
hat den Vorteil, daB sich die mit dem Blut in Beruhrung 
kommenden Teile des Systems leicht austauschen lassen. 
Nachteilig ist jedoch, daB der FluBplan durch die Bauweise 
des Moduls fcstgclcgt ist. Solltc das Modul bei spiels weise 40 
fur den Zwcinadel-Bctrieb ausgelegt scin, ist cin Einnadel- 
Betrieb nicht moglich oder umgekehrt. 
[0006] Der Erfindung liegt die Aufgabe zugrunde, eine 
Blutbehandlungseinrichtung zu schaffen, die sowohl den 
Einnadel- als auch Zweinadel-Betrieb erlaubt, ohne daB an 45 
dem FluBplan dcr Einrichtung groBcre Vcranderungcn vor- 
zunehmen sind. Eine weitere Aufgabe der Erfindung ist, ein 
Disposable fur eine derartige Blutbehandlungseinrichtung 
zur Verfugung zu stellen. 

[0007] Die Losung dieser Aufgabe erfolgt erfindungsge- 50 
rnaB mil den Merkmalen des Patentanspruchs 1 bzw. 13. 
[0008] Unter einer Blutbehandlungseinrichtung werden 
samtliche Einrichtungen verstanden, die iiber einen extra- 
korporalen Kreislauf mit einer Einheit zur Behandlung von 
Blut verfugen. Hierzu zahlen insbesondere Einrichtungen 55 
zur Hamodialyse, Hamofilt.rat.ion und Hamodiafiltration, 
aber beispielsweise auch Zellseparatoren. 
[0009] Die Blutbehandlungseinrichtung weist zum For- 
dem von Blut zwei volumetrische Pumpen, vorzugsweise 
Membranpumpen auf, wobei die erste Pumpe in den ersten 60 
Leitungszwcig und die zweite Pumpc in den zweiten Lci- 
tungszweig einer sich vcrzwcigcndcn Zufiihrleitung gc- 
schaltet sind, uber die das Blut von dem Patienten abgezo- 
gen und der Blutbehandlungseinheit, beispielsweise dem 
Dialysator zugefiihrt wird. Uber eine Abfiihrleitung wird 65 
das Blut aus der Blutbehandlungseinheit wieder zuriickge- 
fuhrt. 

[0010] Fur den Zweinadel-Betrieb werden sowohl an der 
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Zufuhr- als auch der Ruckfuhrleitung eine Nadel ange- 
schlossen. Die beiden Pumpen arbeiten im Gegentakt. Wah- 
rend die eine Pumpe Blut ansaugt, fordert die andere Pumpe 
Blut in die Blutbehandlungseinheit, so daB das Blut kontinu- 
ierlich durch die Blutbehandlungseinheit stromt. 
[0011] Den Einnadel-Betrieb ohne groBere Veranderun- 
gen am RuBplan macht eine Verbindungsleitung zur Her- 
slellung einer Riissigkeitsverbindung zwischen dem AuslaB 
der Blutbehandlungseinheit und einer der beiden Pumpen 
moglich. Die Zufuhr- und Ruckfuhrleitung werden beim 
Einnadel-Betrieb mit einer gemeinsamen Nadel verbunden. 
In einer ersten Phase saugen beide Pumpen iiber die geoff- 
nete Riissigkeitsverbindung Blut an, wobei das Blut durch 
die erste Pumpe und die Blutbehandlungseinheit zu der 
zweiten Pumpe flieBt. Das Blut wird in dieser Phase nicht 
iiber die Ruckfuhrleitung zuruckgefiihrt. In einer darauf fol- 
genden zweiten Phase bleibt die Riissigkeitsverbindung ge- 
offnet, wobei beide Pumpen Blut fordem, das iiber die 
Ruckfuhrleitung zuruckgefiihrt wird. 
[0012] In einer altemativen Ausfiihrungsform kann die 
gemeinsame Nadel nur an der Zufiihrleitung angeschlossen 
werden, wobei das Blut bei dieser Ausfiihrungsform nur 
iiber die Zufiihrleitung abgezogen bzw. zuruckgefiihrt wird. 
[0013] Die mit dem Blut in Beruhrung kommenden Tbile 
dcr Blutbehandlungseinrichtung sind vorzugsweise als Dis- 
posable ausgebildet, sie konnen aber auch Bestandteil der 
Blutbehandlungseinrichtung sein. 

[0014] Das Disposable fur die Blutbehandlungseinrich- 
tung weist eine Zufiihrleitung mit zwei parallelen Leitungs- 
zweigen und cine Ruckfuhrleitung und in den ersten und 
zweiten Leitungszweig geschaltete Pumpkammern sowie 
eine Verbindungsleitung auf. Das Disposable kann aber 
noch weitere Komponenten, beispielsweise Hauptkammern 
etc, umfassen. Auch die Blutbehandlungseinheit kann Be- 
standteil des Disposables sein. 

[0015] Das Disposable kann als Schlauchset ausgebildet 
sein. Es ist aber auch moglich, samtliche Teile des Dispos- 
ables in einer Funktionseinheit beispielsweise in Form eines 
Folienteils unterzubringen. 

[0016] Die Blutbehandlungseinheit verfugt vorzugsweise 
iiber eine aus dem Stand der Technik bekannte Aufnahme- 
einheit, in die das Disposable eingelegt wird. Die Pumpen 
und Sperrorgane zur Steuerung des Blutflusses sind dann so- 
wohl Bestandteil des Disposables als auch der Aufnahmein- 
heit. Disposables und Aufnahmeeinheiten mit derartigen 
Pumpen und Sperrorgancn sind beispielsweise in der 
DE 198 14 695 Al bzw. WO 99/17019 beschrieben, auf die 
ausdriicklich Bezug genommen wird. 
[0017] Die Vorteile der Erfindung kommen insbesondere 
dann zum Tragen, wenn die mit dem Blut in Beruhrung 
kommenden Teile als Disposable ausgebildet sind, das in die 
maschinenseitige Aufnahmeeinheit eingelegt wird. Zur Rea- 
lisierung des Einnadel-Betriebs brauchen an dem Disposa- 
ble und der Aufnahmeeinheit nur geringfiigige Veranderun- 
gen vorgenommen zu werden. Hierzu ist nur eine kurze, ver- 
schlieBbare Suchleitung erforderlich, die moglichst kurz 
sein sollte, so daB das Totvolumen klein ist. 
[0018] Im folgenden werden mehrere Ausfiihrungsbei- 
spiele der Erfindung unter Bezugnahme auf die Zeichnun- 
gen naher erlautert. 
[0019] Es zeigen: 

[0020] Fig. 1 die wcscntlichcn Komponenten einer Blut- 
behandlungseinrichtung fur den Einnadel-Betrieb in verein- 
fachter Darstellung, 

[0021] Fig. 2 in vereinfachter Darstellung den eine Pump- 
kammer des Disposables aufnehmenden Teil der Aufnahme- 
einheit dcr Blutbehandlungseinrichtung von Fig. 1, 
[0022] Fig. 3 eine alternative Ausfuhrungsform der Blut- 
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behandlungseinrichtung fur den Einnadel-Betrieb und 
[0023] Fig. 4 eine Blutbehandlungseinrichtung fur den 
Zweinadel-Belricb. 

[0024] Fig. 1 zeigt die wesentlichen Komponenten der 
Blutbehandlungseinrichtung, die eine Blutbehandlungsein- 
heit 1 aufweist. Die Blutbehandlungseinheit 1 kann bei- 
spielsweise ein Dialysator sein, der durch eine semiperme- 
able Mcmbran 2 in cine Blulkammcr 3 und cine Dialysier- 
flussigkeitskammer 4 untcrteilt ist. Wahrcnd der Dialyscbe- 
handlung wird die Blutkammer 3 von Blut und die Dialy- 
sierflussigkeitskammer 4 von Dialysierfliissigkeit durch- 
stromt. Die RuBrichtungen sind in Fig. 1 durch Pfeile ge- 
kennzeichnet. 

[0025] Das Blut des Patienten wird der Blutkammer 3 des 
Dialysators 1 uber eine Zufuhrleitung 5 zugefuhrt und aus 
der Blutkammer uber eine Ruckfuhrleitung 6 wieder zu- 
ruckgefuhrt. Die Zufiihr- und Ruckfuhrleitung 5, 6 weisen 
an ihren Enden jeweils Konnektoren 5a, 5b bzw. 6a, 6b auf. 
Der AnschluB der Zufiihr- und Ruckfuhrleitung am Ein- und 
AuslaB 3a, 3b der Blutkammer erfolgt mittels der Konnekto- 
ren 5a, 6a. 

[0026] Fur die Einnadel-Dialyse werden die freien Enden 
der Zufuhr- und Ruckfuhrleitung 5, 6 mittels eines Y-Ver- 
bindungsstiicks 7 verbunden, das zwci einzelne Lcitungs- 
zwcige 7a, 7b und cincn gcmeinsamcn Leitungszwcig 7c 
aufweist. Zum AnschluB des Y-Verbindungsstucks 7 werden 
die Konnektoren 5b, 6b der Zufuhr- und Ruckfuhrleitung 5, 
6 mit den entsprechenden Konnektoren 7d, 7e des Verbin- 
dungsstiicks verbunden. Mit dem gemeinsamen Leitungs- 
zwcig des Vcrbindungsstiicks 7 ist cine gemeinsame Blutlei- 
tung 8 verbunden, an der eine gemeinsame Nadel 9 ange- 
schlossen ist. 

[0027] Die Zufuhrleitung 5 weist zwei parallele Leitungs- 
zweige 10, 11 auf, wobei in dem ersten Leitungszweig 10 
cine voluincntrischc Pumpc, vorzugsweise eine Mernbran- 
pumpe 12 und in den zweiten Leitungszweig 11 eine zweite 
volumetrische Pumpe, vorzugsweise eine Membranpumpe 
13 geschaltet ist. In dem zu der ersten Pumpe 12 fuhrenden 
Leitungsabschnitt 10a des ersten Leitungszweiges 10 ist ein 
erstes Spcrrorgan 14, in dem von der ersten Pumpe abgehen- 
den Leitungsabschnitt 1 Ob des ersten Leitungszweiges 10 
ein zweites Sperrorgan 15, in dem zu der zweiten Pumpe 13 
fuhrenden Abschnitt 11a des zweiten Leitungszweigs 11 ein 
drittes Sperrorgan 16 und in dem von der zweiten Pumpe ab- 
gehenden Leitungsabschnitt lib des zweiten Leitungs- 
zweigs 11 ein vicrtcs Spcrrorgan 17 angcordnct. 
[0028] Zur Herstellung einer Fliissigkeitsverbindung zwi- 
schen dem AuslaB der Blutkammer 3 und der zweiten 
Pumpe 13 ist eine Verbindungsleitung 18 vorgesehen, die 
von der Ruckfuhrleitung 6 abzweigt und an dem zweiten 
Leitungsabschnitt lib des zweiten Leitungszweigs 11 zwi- 
schen der zweiten Pumpe 13 und dem vierten Sperrorgan 17 
angeschlossen ist. In der Verbindungsleitung 18 ist ein funf- 
tes Sperrorgan 19 vorgesehen. Ein sechstes Sperrorgan 20 
ist an der Zufuhrleitung 5 und ein siebtes Sperrorgan 21 an 
der Ruckfuhrleitung 6 vorgesehen. Das sechste Sperrorgan 
in der Zufuhrleitung ist bei dieser Ausfuhrungsform aber 
nicht zwingend erforderiich. 

[0029] Die Zufuhr- und Ruckfuhrleitung 5, 6 und die Ver- 
bindungsleitung 18 sind zusammen mit den Pumpkammern 
12a, 13a derPuinpen 12, 13 als Disposable ausgebildct, das 
in cine durch gcstrichcltc Linicn nur andcutungsweisc dar- 
gestellte Aufnahmeeinheit 22 der Blutbehandlungseinrich- 
tung eingelegt wird. 

[0030] Fig. 2 zeigt den Teil der Aufnahmeeinheit 22, der 
die Pumpkammer 12a bzw. 13a der Pumpe 12 bzw. 13 auf- 
nimmt. Die Aufnahmeeinheit 22 bestcht aus cincm untcren 
und oberen Gehausekorper 23, 24, die jeweils eine mulden- 
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formige Vertiefung 25, 26 aufweisen. Die untere muldenfbr- 
mige Vertiefung 25 nimmt eine Druckkammer 27 auf, die 
uber Ein- und AuslaBkanale 28, 29 wechselweise mit einem 
Gas oder eine Fliissigkeit befiillt bzw. entleert wird. In die 

5 obere mulden formige Vertiefung 26 ist die Pumpkammer 
12a bzw. 13a der ersten bzw. zweiten Pumpe 12, 13 einge- 
legt. Beim Befullen dehnt sich die Druckkammer 27 aus, so 
daB die Pumpkammer 12a bzw. 13a zusammengedruckt 
wird (Forderphasc). Beim Entleeren der Druckkammer ex- 

io pandiert die Pumpkammer (Saugbetrieb). Derartige Aufhah- 
meeinheiten sind beispielsweise aus der WO 99/17019 be- 
kannt, auf die ausdrucklich Bezug genommen wird. 
[0031] Die Sperrorgane sind an den Leitungen angrei- 
fende Klemmvorrichtungen, die elektromagnetisch oder 

15 pneumatisch von einer Steuereinheit 30 betatigt werden, die 
uber Steuerleitungen 31a bis 31g mit den einzelnen Sperror- 
ganen verbunden ist. Die Steuereinheit 30 ist ferner uber 
Steuerleitungen 31h, 31i mit den beiden Pumpen 12, 13 ver- 
bunden. 

20 [0032] Fur die Einnadel-Dialyse wird das Disposable in 
die Aufnahmeeinheit eingelegt, und der Dialysator 1 und 
das Y-Verbindungsstiick 7 werden angeschlossen. Die Steu- 
ereinheit 30 steuert die Pumpen 12, 13 und die Sperrorgane 
wie folgt an: 

25 Zunachst sind allc Sperrorgane geschlossen. Zu Beginn ei- 
ner ersten Phase bffnet die Steuereinheit 30 das erste, 
zweite, funfte und sechste Sperrorgan 14, 15, 19, 20 und 
schaltet die erste und zweite Pumpe 12, 13 auf Saugbetrieb. 
Die erste und zweite Pumpe 12, 13 saugen nun Blut des Pa- 

30 tienten durch die Nadel 9 so lange an, bis beide Pumpkam- 
mern 12a, 13a mit einem bestimmten Fltissigkeitsvolumen 
gefullt sind, Dabei stromtBlut durch die erste Pumpkammer 
12a, die Blutkammer 3 und die Verbindungsleitung 18 in die 
zweite Pumpkammer 13a. Wenn beide Pumpkammern 12a, 

35 13a mit dem gewunschten Volumen gefullt sind, werden 
wieder samtliche Sperrorgane geschlossen. Daran schlieBt 
sich eine zweite Phase an. Zu Beginn der zweiten Phase 
schaltet die Steuereinheit 30 die erste und zweite Pumpe 12, 
13 auf Forderbetrieb und offhet das zweite, funfte und siebte 

40 Sperrorgan 15, 19, 21. Das Blut aus den Pumpenkammern 
12a, 13a wird nun uber die Ruckfuhrleitung 6 durch die Na- 
del 9 zuruckgefiihrt. An die zweite Phase schlieBt sich dann 
wieder die erste Phase an. Wahrend der ersten und zweiten 
Phase wird die Dialysierflussigkeitskammer 3 des Dialysa- 

45 tors 1 kontinuierlich von Blut durchstomt. Es ist nicht zwin- 
gend crforderlich, daB zwischen den beiden Phasen alle 
Sperrorgane geschlossen werden. Beispielsweise konnen 
das zweite und funfte Sperrorgan 15 und 19 geoffnet blei- 
ben. 

50 [0033] Fig. 3 zeigt ein alternatives Ausfuhrungsbeispiel 
der Blutbehandlungseinrichtung fur die Einnadel-Dialyse. 
Bei diesem Ausfuhrungsbeispiel ist die Nadel 9 direkt an 
dem Konnektor 5b der Zufuhrleitung 5 angeschlossen. Da- 
mit ist der an dem Y-Verbindungsstiick 7 angeschlossene 

55 Abschnitt der Ruckfuhrleitung 6 an sich nicht erforderlich. 
Auf das Y-Verbindungsstiick kann verzichtet werden, was 
den Aufbau nochmals vereinfacht. Ansonsten ist der Aufbau 
des Ausfuhrungsbeispiels gemaB Fig. 2 mit dem Aufbau der 
Ausfuhrungsform gemaB Fig. 1 identisch. Die Ansteuerung 

60 der Pumpen und Sperrorgane erfolgt bei dem Ausfuhrungs- 
beispiel gemaB Fig. 2 wie folgt: 

In der ersten Phase schaltet die Steuereinheit 30 die erste 
und zweite Pumpe 12, 13 auf Saugbetrieb und offnet das er- 
ste, zweite, funfte und sechste Sperrorgan 14, 15, 19, 20 und 
65 schlieBt das dritte, vierte und siebte Sperrorgan 16, 17, 21, 
so daB sich die beiden Pumpkammern 12a, 13a mit Blut tul- 
lcn konnen. Dabei stromt Blut durch die erste Kammer 12a, 
die Dialysierflussigkeitskammer 3, die Verbindungsleitung 



DE 100 42 324 C 1 

5 6 



18 in die zweite Kammer 13a. In der darauf folgenden zwei- 
ten Phase schaltet die Steuereinheit 30 die Kammem 12a, 
13a auf Forderbetrieb und 6 Ariel das zweite, dritte, fiinfte 
und sechste Sperrorgan 15, 16, 19, 20 und schlieBt das erste, 
vierte und siebte Sperrorgan 14, 17, 21, so daB das Blut aus 5 
den beiden Kammern 12a, 13a iiber die Zufiihrleitung 5 zu- 
ruckgefiihrt wird. Dabei wird die Dialysierflussigkeitskam- 
mer 3 von Blut durchstrbmt. Zwischen den beiden Phasen 
sind alle Spcrrorgane wicdcr gcschlosscn. Dies ist abcr nicht 
zwingend erforderlich. So kann das sechste Sperrorgan 20 io 
auch geoffnet bleiben. 

[0034] Fig. 4 zeigt die Blutbehandlungseinrichtung fur die 
Zweinadel-Dialyse. Der Aufbau entspricht den Ausfiih- 
rungsformen gemaB der Fig. 1 und 3. Fur den Zweinadel- 
Betrieb wird an dem Konnektor 5b der Zufiihrleitung 5 eine 15 
arterielle Nadel und an dem Konnektor 6b der Riickfiihrlei- 
tung 6 eine venose Nadel 33 angeschlossen. 
[0035] Das sechste und siebte Sperrorgan 20, 21 sind im- 
mcr geolTnct, und das funfte Sperrorgan 19 isl immer ge- 
schlossen. Wahrend der ersten Phase schaltet die Steuerein- 20 
heit 30 die erste Pumpe 12 auf Saugbetrieb und die zweite 
Pumpe 13 auf Forderbetrieb. Das erste und vierte Sperror- 
gan 14, 17 werden geoffnet und das zweite und dritte Sperr- 
organ 15, 16 werden geschlossen. Wahrend die erste Pumpe 
12 Blut durch die arterielle Nadel 9 iiber die Zufiihrleitung 5 25 
ansaugt, fbrdert die zweite Pumpe 13 Blut in die Biutkam- 
mer 3, das iiber die Ruckfuhrleitung 6 durch die venose Na- 
del 33 wieder zuruckgefiihrt wird. Nach dem Fiillen der er- 
sten und Entleeren der zweiten Pumpkammer 12a, 13a 
schaltet die Steuereinheit 30 in der zweiten Phase die erste 30 
Pumpe 12 auf Forderbetrieb und die zweite Pumpe 13 auf 
Saugbetrieb und offnet das zweite und dritte Sperrorgan 15, 
16 und schlieBt das erste und vierte Sperrorgan 14, 17. Nun 
fbrdert die erste Pumpe 12 Blut in die Blutkammer 3, das 
durch die venose Nadel 33 zuruckgefiihrt wird, wahrend die 35 
zweite Pumpe 13 Blut durch die arterielle Nadel 9 ansaugt. 
[0036] Sollten sich Komplikationen mit den GefaBzugan- 
gen eines Patienten wahrend der Zweinadel-Dialyse erge- 
ben, kann die erfindungsgemaBe Blutbehandlungseinrich- 
tung mit wenigen EingrifTen fur die Einnadel-Dialyse umge- 40 
riistct werden. Dazu sind ggf. Vcrandcrungen an den Nadeln 
9, 33 und deren Konnektierung notwendig. Desweiteren 
braucht nur die Ventil- und Pumpsteuerung wie oben be- 
schrieben verandert werden, ohne daB das in der Aufnahme- 
einheit 22 eingelegte Disposable ausgewechselt zu werden 45 
braucht. Auf diesc Wcise ist cine schr schnclle Umstellung 
moglich. 

Patentanspriiche 

50 

1. Blutbehandlungseinrichtung mit 
einer Blutbehandlungseinheit (1), die einen EinlaB (3a) 
und einen AuslaB (3b) aufweist, 
einer zu dem EinlaB der Blutbehandlungseinheit fiih- 
renden Zufiihrleitung (5), die zwei parallele Leitungs- 55 
zweige (10, 11) aufweist, und einer von dem AuslaB 
der Blutbehandlungseinheit abgehenden Ruckfuhrlei- 
tung (6), 

einer in den ersten Leitungszweig geschalteten ersten 
volumetrischen Pumpe (12) und einer in den zweiten 60 
Leitungszweig geschalteten zweiten volumetrischen 
Pumpe (13), wobci an dem zu der ersten Pumpe fiih- 
renden Leitungsabschnitt (10a) des ersten Leitungs- 
zweigs ein erstes Sperrorgan (14), an dem von der er- 
sten Pumpe abgehenden Leitungsabschnitt (10b) des 65 
ersten Leitungszweigs ein zweites Sperrorgan (15), an 
dem zu der zweiten Pumpe fiihrenden Leitungsab- 
schnitt (11a) des zweiten Leitungszweigs ein drittes 



Sperrorgan (16) und an dem von der zweiten Pumpe 
abgehenden Leitungsabschnitt (lib) des zweiten Lei- 
tungszweigs ein viertes Sperrorgan (17) vorgesehen ist, 
und 

einer Verbindung (18), die den AuslaB (3b) der Blutbe- 
handlungseinheit mit einem der beiden Leitungszweige 
verbindet, wobei an der Verbindungsleitung ein funftes 
Sperrorgan (19) vorgesehen ist. 

2. Blutbehandlungseinrichtung nach Anspruch 1, da- 
durch gekennzeichnet, daB die Verbindungsleitung (18) 
die Ruckfuhrleitung (6) mit dem von der zweiten 
Pumpe (13) abgehenden Leitungsabschnitt (lib) des 
zweiten Leitungszweigs (11) verbindet. 

3. Blutbehandlungseinrichtung nach Anspruch 1 oder 
2, dadurch gekennzeichnet, daB die Zufiihrleitung (5) 
und die Ruckfuhrleitung (6) mit einer gemeinsamen 
Blutleitung (8) verbunden sind, an der eine Nadel (9) 
angeschlossen ist, und an der Ruckfuhrleitung ein sieb- 
tes Sperrorgan (21) vorgesehen sind, wobei eine Steu- 
ereinheit (30) zum Offnen und SchlieBen der Sperror- 
gane sowie Umschalten der Pumpen (12, 13) vorgese- 
hen ist, die derart ausgebildet ist, daB in einer ersten 
Phase das erste, zweite und funfte Sperrorgang (14, 15, 
19) geoffnet und das dritte, vierte und siebte Sperror- 
gan (16, 17, 21) geschlossen sind, und in einer darauf 
folgenden zweiten Phase das zweite, funfte und siebte 
Sperrorgan (15, 19, 21) geoffnet und das erste, dritte 
und vierte Sperrorgan (14, 16, 17) geschlossen sind, 
wobei die Pumpen zwischen der ersten und zweiten 
Phase von Saugbetrieb auf Forderbetrieb umgeschaltet 
werden. 

4. Blutbehandlungseinrichtung nach Anspruch 3, da- 
durch gekennzeichnet, daB zwischen der ersten und 
zweiten Phase beim Umschalten der Pumpen (12, 13) 
das erste bis funfte und siebte Sperrorgan geschlossen 
sind. 

5. Blutbehandlungseinrichtung nach Anspruch 1 oder 
2, dadurch gekennzeichnet, daB an der Zufiihrleitung 
(5) eine Nadel (9) angeschlossen ist, wobei eine Steuer- 
einheit (30) zum Offnen und SchlieBen der Sperrorgane 
sowie Umschalten der Pumpen (12, 13) vorgesehen ist, 
die derart ausgebildet ist, daB in einer ersten Phase das 
erste, zweite und funfte Sperrorgan (14, 15, 19) geoff- 
net und das dritte und vierte Sperrorgan (16, 17) ge- 
schlossen sind, und in einer darauf folgenden zweiten 
Phase das zweite, dritte und funfte Sperrorgan (15, 16, 
19) geoffnet und das erste und vierte Sperrorgan (14, 
17) geschlossen sind, wobei die Pumpen zwischen der 
ersten und zweiten Phase von Saugbetrieb auf Forder- 
betrieb umgeschaltet werden. 

6. Blutbehandlungseinrichtung nach Anspruch 5, da- 
durch gekennzeichnet, daB zwischen der ersten und 
zweiten Phase beim Umschalten der Pumpen (12, 13) 
das erste bis funfte Sperrorgan geschlossen sind. 

7. Blutbehandlungseinrichtung nach Anspruch 1 oder 
2, dadurch gekennzeichnet, daB an der Zufiihrleitung 
(5) eine arterielle Nadel (9) und an der Ruckfuhrleitung 
eine venose Nadel (33) angeschlossen sind, wobei eine 
Steuereinheit (30) zum Offnen und SchlieBen der 
Sperrorgane sowie Umschalten der Pumpen (12, 13) 
vorgesehen ist, die derart ausgebildet ist, daB in einer 
ersten Phase das erste und vierte Sperrorgan (14, 17) 
geoffnet und das zweite, dritte und funfte Sperrorgan 
(15, 16, 19) geschlossen sind, und in einer darauf fol- 
genden zweiten Phase das zweite und dritte Sperrorgan 
(15, 16) geoffnet und das erste, vierte und funfte Sperr- 
organ (14, 17, 19) geschlossen sind, wobei die erste 
Pumpe (12) zwischen der ersten und zweiten Phase von 
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Saugbetrieb auf Forderbetrieb und die zweite Pumpe 
(13) von Forderbetrieb auf Saugbetrieb umgeschaltet 
werden. 

8. Blutbehandlungseinrichtung nach Anspruch 7, da- 
durch gekennzeichnet, daB zwischen der ersten und 5 
zweiten Phase beim Umschalten der Pumpcn das erste 
bis funfte Sperrorgan geschlossen sind. 

9. Blutbehandlungseinrichtung nach einem der An- 
spriichc 1 bis 8, dadurch gekennzeichnet, daB die 
Sperrorgane elektromagnetische oder pneumatisch be- 10 
tatigbare Klemmvorrichtungen sind. 

10. Blutbehandlungseinrichtung nach einem der An- 
spruche 1 bis 9, dadurch gekennzeichnet, daB die erste 
und zweite Pumpe (12, 13) Membranpumpen sind. 

11. Blutbehandlungseinrichtung nach einem der An- 15 
spriiche 1 bis 10, dadurch gekennzeichnet, daB die erste 
und zweite Pumpe (12, 13) jeweils eine als austausch- 
bare Einheit ausgebildete Pumpkarnmer (12a, 13a) auf- 
weisen, die in den ersten und zweiten Lcitungszweig 
(10, 11) der Zufuhrleitung (5) geschaltet sind. 20 

12. Blutbehandlungseinrichtung nach Anspruch 11, 
dadurch gekennzeichnet, daB die Zufuhrleitung (5), 
Ruckfuhrleitung (6), Verbindungsleitung (18) und die 
Pumpkarnmcm (12a, 13a) der ersten und zweiten 
Pumpe (12, 13) als Disposable ausgebildet sind. 25 

13. Disposable fur eine Blutbehandlungseinrichtung 
nach einem der Anspruche 1 bis 12, mit 

einer Zufuhrleitung (5), die zwei parallele Leitungs- 
zweige (10, 11) aufweist, und einer Ruckfuhrleitung 
(6), 30 
einer in den ersten Leitungszweig (10) geschalteten er- 
sten Pumpkarnmer (12a) und einer in den zweiten Lei- 
tungszweig (11) geschalteten zweiten Pumpkarnmer 
(13a), und 

einer Verbindungsleitung (18), die die Ruckfuhrleitung 35 
(6) mit einem der beiden Leitungszweige (10, 11) ver- 
bindet. 

14. Disposable nach Anspruch 13, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB an den freien Enden der Zufuhrleitung (5) 
und der Ruckfuhrleitung (6) Konncktoren (5b, 6b) zum 40 
AnschluB von Nadeln (9 33) oder eines Y-Verbin- 
dungsstucks (7) vorgesehen sind. 
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